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ﻫﺎی ﻧﺎﺷﯽ از ﺳﻤﻮم دﻓﻊ آﻓﺎت ﮐﺸﺎورزی در ﻣﺮاﺟﻌﯿﻦ  اﭘﯿﺪﻣﯿﻮﻟﻮژی ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ
  0931ﻫﺎی اﻣﺎم ﺧﻤﯿﻨﯽ و ﺗﺎﻣﯿﻦ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ ﺷﻬﺮ اردﺑﯿﻞ در ﺳﺎل  ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن
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  ﻣﻘﺪﻣﻪ
، ﻧﯿﺎز ﺑﻪ ﺗﻮﻟﯿﺪات ﮐﺸﺎورزی ﺟﻤﻌﯿﺖ رﺷﺪ روز اﻓﺰون
ﻧﻤﺎﯾﺪ و اﯾﻦ  اد ﻏﺬاﯾﯽ را روز ﺑﻪ روز ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻣﯽو ﻣﻮ
ﺎﻧﻪ ﻣﻘﺎدﯾﺮ زﯾﺎدی در ﺷﺮاﯾﻄﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﻫﺮ ﺳﺎل ﻣﺘﺎﺳﻔ
از ﻣﺤﺼﻮﻻت زراﻋﯽ در ﻣﺰرﻋﻪ ﯾﺎ اﻧﺒﺎر ﻣﻮرد ﮔﺰﻧﺪ 
ﻟﺰوم ﺣﻔﺎﻇﺖ  ﺧﻮداﯾﻦ اﻣﺮ ﺪ ﮐﻪ ﻧﮔﯿﺮ ت ﻗﺮار ﻣﯽﺎآﻓ
اﻣﺮوزه در ﺑﯿﺸﺘﺮ . ﻧﻤﺎﯾﺪ ﻣﺤﺼﻮﻻت را ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻣﯽ
، وﯾﮋه ﮐﺸﻮرﻫﺎی در ﺣﺎل ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻪﮐﺸﻮرﻫﺎی ﺟﻬﺎن ﺑ
ﯽ و اﻧﺠﺎم ﻣﺒﺎرزه ﺷﯿﻤﯿﺎﯾﯽ ﻧﻘﺸ( ﺳﻢ)ﺳﻼح آﻓﺖ ﮐﺶ 
ﺑﻪ  ﻏﺎﻟﺒﺎً. ﮐﻨﻨﺪ ﻻت اﯾﻔﺎ ﻣﯽاﺻﻠﯽ در ﺣﻔﺎﻇﺖ ﻣﺤﺼﻮ
ﺎرﺑﺮان ﺳﻤﻮم ﺑﺎ اﺻﻮل دﻟﯿﻞ ﻋﺪم آﺷﻨﺎﯾﯽ ﮐﺎﻓﯽ ﮐ
روﯾﻪ  ﺻﺤﯿﺢ ﻣﺒﺎرزه، اﯾﻦ ﮐﺎر ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻧﺎﻗﺺ و ﯾﺎ ﺑﯽ
 ﮔﯿﺮد ﮐﻪ ﻋﻼوه ﺑﺮ ﻋﺪم ﺣﺼﻮل ﻧﺘﯿﺠﻪ ﺻﻮرت ﻣﯽ
ﻫﻢ ﺧﻮردن ﺗﻌﺎدل  ، در ﺑﻠﻨﺪ ﻣﺪت ﻣﻮﺟﺐ ﺑﻪﻣﻄﻠﻮب
 ﻫﺎی اﺗﻔﺎﻗﯽ ﯾﺎ ﻋﻤﺪی ﮐﺎرﺑﺮان ﻃﺒﯿﻌﯽ و ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ
 .(1) دﺷﻮ ﻣﯽﻨﺪﮔﺎن ﻣﺤﺼﻮﻻت ﺳﻤﻮم و ﻣﺼﺮف ﮐﻨ
ﻫﺎ،  ﮐﺶ ﻫﺎ ﺷﺎﻣﻞ ﺗﻤﺎﻣﯽ اﻧﻮاع ﺣﺸﺮه ﮐﺶ آﻓﺖ
ﻨﺪ ﮐﻪ ﺑﺎﺷ ﻣﯽﻫﺎ  ﮐﺶ ﻫﺎ و ﻗﺎرچ ﮐﺶ ﻫﺎ، ﺟﻮﻧﺪه ﮐﺶ ﻋﻠﻒ
   ﭼﮑﯿﺪه
.  ﻧﻤﺎﯾﺪ اد ﻏﺬاﯾﯽ را روز ﺑﻪ روز ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻣﯽ، ﻧﯿﺎز ﺑﻪ ﺗﻮﻟﯿﺪات ﮐﺸﺎورزی و ﻣﻮﻓﺰون ﺟﻤﻌﯿﺖرﺷﺪ روز ا :زﻣﯿﻨﻪ و ﻫﺪف
، آﻣﺎر  دﻟﯿﻞ ﻋﺪم آﺷﻨﺎﯾﯽ ﮐﺎﻓﯽ ﮐﺎرﺑﺮان ﺳﻤﻮم ﺑﺎ اﺻﻮل ﺻﺤﯿﺢ دﻓﻊ آﻓﺎت ﮐﺸﺎورزی و ﻧﺤﻮه ﻧﮕﻬﺪاری ﺳﻤﻮم اﻣﺮوزه ﺑﻪ
ﻫﺎی  ﺮرﺳﯽ اﭘﯿﺪﻣﯿﻮﻟﻮژﯾﮏ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖﻫﺪف از اﻧﺠﺎم ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺑ. ﺑﺎﺷﺪ ﻫﺎی اﺗﻔﺎﻗﯽ ﯾﺎ ﻋﻤﺪی ﮐﺎرﺑﺮان ﺑﺎﻻ ﻣﯽ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ
  .ﺑﻮد 0931اردﺑﯿﻞ در ﺳﺎل  ﺷﻬﺮﻫﺎی  ﻧﺎﺷﯽ از ﺳﻤﻮم دﻓﻊ آﻓﺎت ﮐﺸﺎورزی در ﻣﺮاﺟﻌﯿﻦ ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن
ﻣﻮرد  ﻫﺎی ﺷﻬﺮ اردﺑﯿﻞ در ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎنﻧﻔﺮ از ﺑﯿﻤﺎران ﺑﺴﺘﺮی ﺷﺪه  542ﮐﻞ ﺗﻌﺪاد اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ در  :روش ﮐﺎر
 ﻋﻠﺖ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ، ﮐﺶ، ﺲ، ﻣﺤﻞ ﺳﮑﻮﻧﺖ، ﺷﻐﻞ، وﺿﻌﯿﺖ ﺗﺎﻫﻞ، ﻧﻮع ﻣﺎده ﻋﻠﻒﺳﻦ، ﺟﻨ اﻃﻼﻋﺎت ﺷﺎﻣﻞ. ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
ﺗﮑﻤﯿﻞ و در ﻧﺮم اﻓﺰار ﺗﻮﺳﻂ ﭼﮏ ﻟﯿﺴﺘﯽ ﺑﺮای ﺑﯿﻤﺎران  ،، رواﻧﯽ و ﻋﻼﯾﻢ ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ، ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﯿﻤﺎری ﺟﺴﻤﯽﻓﺼﻞ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ
  .ﺪﻧﺪﺷ ﻫﺎی آﻣﺎری ﺗﺤﻠﯿﻞ ﺷﺎﺧﺺ و ﻫﺎی آﻣﺎر ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ در ﻗﺎﻟﺐ ﺟﺪول، ﻧﻤﻮدار ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش 61-SSPS آﻣﺎری
 ﯽﺗﺮﯾﻦ ﺑﺎزه ﺳﻨ ﺳﺎل و ﺷﺎﯾﻊ 03/25ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ ﺑﯿﻤﺎران . و ﺑﻘﯿﻪ ﻣﺮد ﺑﻮدﻧﺪ از ﺑﯿﻤﺎران زن%( 66/1)ﻧﻔﺮ  261 : ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
 191ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان ﭘﺬﯾﺮش، در ( %93/7)ﮐﻨﻨﺪه  ﻣﺮاﺟﻌﻪ 211ﻓﺼﻞ ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن ﺑﺎ . ﺑﻮد (%63/3) ﻣﻮرد 98ﺳﺎل ﺑﺎ  02- 03
 15/8درﺻﺪ ﺑﺎ ﻋﻼﻣﺖ ﻋﺼﺒﯽ،  24درﺻﺪ ﺑﯿﻤﺎران ﺑﺎ ﻋﻼﻣﺖ ﺗﻨﻔﺴﯽ،  92/4 .ﻋﻠﺖ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ ﺑﻮد%( 77/59)ﺑﯿﻤﺎر 
درﺻﺪ ﺑﺎ ﻋﻼﻣﺖ ﮐﻠﯿﻮی  7/8 و درﺻﺪ ﺑﺎ ﻋﻼﻣﺖ ﻗﻠﺒﯽ ﻋﺮوﻗﯽ 92درﺻﺪ ﺑﺎ ﻋﻼﻣﺖ ﮔﻮارﺷﯽ،  68/9درﺻﺪ ﺑﺎ ﻋﻼﻣﺖ ﭼﺸﻤﯽ، 
 .ﺗﺮﯾﻦ ﻧﻮع آﻓﺖ ﮐﺶ ﺑﻮد ﺷﺎﯾﻊ%( 53/1)ﻧﻔﺮ  68ﻓﺴﻔﯿﺪ ﺑﺎ . ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ
 آﻣﻮزﺷﯽ ﻻزم اﺳﺖ ﮐﻪ اﻗﺪاﻣﺎتﻣﺎﻟﯽ و اﺻﻮل اﺧﻼﻗﯽ ﮐﺎر  ﻫﺎ، ﺑﺎر ﻣﯿﺮ ﻧﺎﺷﯽ از ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ ﻣﺮگ وﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺑ :ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮی
  .اﻧﺠﺎم ﺷﻮد ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ ﻣﺮدم در ﺑﺮاﺑﺮ زا ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ ﺑﺮای
  ، اردﺑﯿﻞﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ، اﭘﯿﺪﻣﯿﻮﻟﻮژی،آﻓﺖ ﮐﺶ: واژه ﻫﺎی ﮐﻠﯿﺪی
  142و ﻫﻤﮑﺎران     ﺳﻌﯿﺪ ﺻﺎﻗﯿﻪ اﻫﺮی                              ...                                                        ﻫﺎ ی ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖاﭘﯿﺪﻣﯿﻮﻟﻮژ
 
ﻫﺎ  ﻮﻓﺴﻔﺮهدر ﺗﻮﻟﯿﺪ آﻧﻬﺎ ﺗﺮﮔﯿﺒﺎت ﮔﻮﻧﺎﮔﻮن ﻣﺎﻧﻨﺪ ارﮔﺎﻧ
ﻫﺎ و ﺗﺮﮐﯿﺒﺎت ﺳﻨﺘﺰﺷﺪه از  ﻫﺎ و ﮐﺎرﺑﺎﻣﺎت ارﮔﺎﻧﻮﮐﻠﺮهو 
 روﻧﺪ ﻣﯽﺒﺎت ﻣﻌﺪﻧﯽ و ﺑﯿﻮﻟﻮژﯾﮑﯽ ﺑﻪ ﮐﺎر ، ﺗﺮﮐﯿﮔﯿﺎﻫﺎن
ﻫﺎی ﮔﺮوه ارﮔﺎﻧﻮﻓﺴﻔﺮه  ﮐﺶ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ ﺑﺎ آﻓﺖ .(2)
ﺗﺮﯾﻦ ﻋﻠﺖ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ و ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ آﻣﺎر ﺑﺴﺘﺮی و  ﺷﺎﯾﻊ
ﻫﺎ در ﺟﻬﺎن ﺑﻪ  ﮐﺶ ﺗﺎﻟﯿﺘﻪ را در ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﺗﻤﺎم آﻓﺖﻣﻮر
ﻣﺴﻤﻮﯾﻤﺖ ﺑﺎ ﺳﻤﻮم دﻓﻊ . اﺧﺘﺼﺎص داده اﺳﺖﺧﻮد 
ﺻﻮرت ﻋﻼﯾﻢ ﺗﻨﻔﺴﯽ، ﻋﺼﺒﯽ،  ﻪآﻓﺎت ﮔﯿﺎﻫﯽ اﻏﻠﺐ ﺑ
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺟﻬﺎﻧﯽ  .(3) ﻨﺪﮐ ﭼﺸﻤﯽ و ﮔﻮارﺷﯽ ﺑﺮوز ﻣﯽ
اﻧﺪ ﮐﻪ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﻦ ﺑﻪ ﺗﺮﮐﯿﺒﺎت ارﮔﺎﻧﻮﻓﺴﻔﺮه  ﻧﺸﺎن داده
 022ﺣﺪود ﻣﯿﻠﯿﻮن ﻧﻔﺮ اﺳﺖ ﮐﻪ از اﯾﻦ ﺗﻌﺪاد  3ﺑﺎﻻی 
در  ﮐﻨﻨﺪ ﮐﻪ اﻏﻠﺐ ﻓﻮت ﻣﯽ%( 7/3)ﻫﺰار ﻧﻔﺮ 
در ﺑﺴﯿﺎری  .(4،5)ﺪﺑﺎﺷ ﻣﯽﮐﺸﻮرﻫﺎی در ﺣﺎل ﺗﻮﺳﻌﻪ 
از ﻣﻨﺎﻃﻖ ﮐﺸﻮر و از ﺟﻤﻠﻪ اﺳﺘﺎن اردﺑﯿﻞ ﺳﻤﻮم دﻓﻊ 
ﺎر ﺗﯽ ﺑﻪ وﻓﻮر ﺗﻮزﯾﻊ و ﺑﻪ ﺳﻬﻮﻟﺖ در اﺧﺘﯿآﻓﺎت ﻧﺒﺎ
ﮐﺎرﺑﺮد اﯾﻦ ﺳﻤﻮم در . (6) ﮔﯿﺮد ﮐﺸﺎورزان ﻗﺮار ﻣﯽ
ﺑﺨﺶ ﺑﻬﺪاﺷﺖ و درﻣﺎن ﻧﯿﺰ در ﻣﺒﺎرزه ﺑﺎ ﻣﺎﻻرﯾﺎ و 
ﻧﯿﺰ درﻣﺎن آﻟﻮدﮔﯽ ﺑﺎ ﺷﭙﺶ وﮔﺎل وﺟﻮد دارد و اﯾﻦ 
 91ﻠﯿﻨﯿﮑﯽ ﺑﻮده ﮐﻪ ﺣﺪود ﺗﺮﮐﯿﺒﺎت ﯾﮑﯽ از ﻣﺸﮑﻼت ﮐ
ﻫﺎ  ﻤﺎرﺳﺘﺎنﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ ﺑﯿ ﻫﺎی ﻣﺮاﺟﻌﻪ درﺻﺪ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ
و دﻫﻨﺪ و ﺑﺎ ﻋﻮارض  را در ﮐﺸﻮر اﯾﺮان ﺗﺸﮑﯿﻞ ﻣﯽ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ  .(1) ﻨﺪﺑﺎﺷ ﻣﯽﻣﺮگ و ﻣﯿﺮ ﺑﺎﻻﯾﯽ ﻧﯿﺰ ﻫﻤﺮاه 
ﺑﻪ اﯾﻨﮑﻪ در ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﻪ ﻋﻤﻞ آﻣﺪه در اﺳﺘﺎن اردﺑﯿﻞ 
رﻓﺘﻪ در ﺧﻮدﮐﺸﯽ اﺳﺘﻔﺎده از  ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ روش ﺑﮑﺎر
ﻦ داروﻫﺎ و ﺳﻤﻮم ﻧﯿﺰ ﺳﻤﻮم و داروﻫﺎ ﺑﻮده و در ﺑﯿ
رﺗﺒﻪ اول و ﻓﺴﻔﯿﺪ آﻟﻮﻣﯿﻨﯿﻢ در  ﻫﺎ در ارﮔﺎﻧﻮﻓﺴﻔﺮه
رﺗﺒﻪ ﺳﻮم ﻗﺮار دارﻧﺪ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﻣﻮرد ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ ﺑﺎ 
ﺑﻨﺪی  ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺟﻤﻊ. (4) ﺪﺑﺎﺷ ﻣﯽاﯾﻦ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﻬﻢ 
، اﻧﺠﺎم ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﻣﻮرد ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﻦ ﺑﺎ اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﺐ ﻓﻮق
ﮐﺸﺎورزی در  ﺗﺮﮐﯿﺒﺎت در اﺳﺘﺎن اردﺑﯿﻞ ﺑﺎ ﺟﺎﯾﮕﺎه ﻣﻬﻢ
م ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻫﺪف از اﻧﺠﺎ. رﺳﺪ آن، ﺿﺮوری ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ
ﻫﺎی ﻧﺎﺷﯽ از  ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺮرﺳﯽ اﭘﯿﺪﻣﯿﻮﻟﻮژﯾﮏ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ
ﺳﻤﻮم دﻓﻊ آﻓﺎت ﮐﺸﺎورزی در ﻣﺮاﺟﻌﯿﻦ ﺑﻪ 
  .ﻫﺎی ﺷﻬﺮ اردﺑﯿﻞ ﺑﻮده اﺳﺖ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن
  
  روش ﮐﺎر 
ﻣﺤﯿﻂ ﭘﮋوﻫﺶ . اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﻧﻮع ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ ﺑﻮد
و ﺳﺒﻼن ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ( ره)ﻫﺎی اﻣﺎم ﺧﻤﯿﻨﯽ  ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن
ران ﺑﺴﺘﺮی ﺎﺷﺎﻣﻞ ﺗﻤﺎﻣﯽ ﺑﯿﻤ ﺟﺎﻣﻌﻪ آﻣﺎریاردﺑﯿﻞ و 
ﺑﺴﺘﺮی در ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن  481)ﻧﻔﺮ  542ﺷﺪه ﺑﻪ ﺗﻌﺪاد 
( ﺑﯿﻤﺎر در ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺳﺒﻼن 16و ( ره) اﻣﺎم ﺧﻤﯿﻨﯽ
ﻫﺎ  ﮐﺶ ﻪ آﻓﺖﺑﺎ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ ﺑ 0931ﻃﯽ ﺳﺎل  ﺑﻮد ﮐﻪ
ﺑﻪ ...( ﮐﺶ و ﻫﺎ، ﮐﺎرﺑﺎﻣﺎت، ﻋﻠﻒ ارﮔﺎﻧﻮﻓﺴﻔﺮه)
  . ﻣﺬﮐﻮر ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ ﻫﺎی ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن
ﻫﺎی  ﺴﺘﯽ ﺷﺎﻣﻞ وﯾﮋﮔﯽﻫﺎ ﭼﮏ ﻟﯿ اﺑﺰار ﮔﺮدآوری داده
ﺳﻦ، ﺟﻨﺲ، ﻣﺤﻞ ﺳﮑﻮﻧﺖ، ﺷﻐﻞ، وﺿﻌﯿﺖ )ﻓﺮدی 
ﺗﺨﺼﺼﯽ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻧﻮع ﻣﺎده و اﻃﻼﻋﺎت  (ﺗﺎﻫﻞ
ﻞ ﺑﺮوز ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ، ﻓﺼ ،ﻋﻠﺖ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ ،ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ
ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﯿﻤﺎری ﺟﺴﻤﯽ و رواﻧﯽ و ﻋﻼﯾﻢ ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ، ﮔﻮارﺷﯽ، 
ﻫﺎ  داده. ﻋﺮوﻗﯽ و ﮐﻠﯿﻮی ﺑﻮد -، ﻗﻠﺒﯽﭼﺸﻤﯽ، ﻋﺼﺒﯽ
وارد ﻧﺮم اﻓﺰار آﻣﺎری  ﮔﺬاری وآوری، ﮐﺪ ﭘﺲ از ﺟﻤﻊ
ﻫﺎی  ﺷﺪه و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش 61ﻧﺴﺨﻪ  SSPS
ﻫﺎی  آﻣﺎرﺗﻮﺻﯿﻔﯽ در ﻗﺎﻟﺐ ﺟﺪول و ﻧﻤﻮدار و ﺷﺎﺧﺺ
  .آﻣﺎری ﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ ﺷﺪﻧﺪ
  
 ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ 
 ﺑﯿﻤﺎر در ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن اﻣﺎم ﺧﻤﯿﻨﯽ 481، از ﮐﻞ ﺑﯿﻤﺎران
ﺑﯿﻤﺎر در ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺳﺒﻼن ﺑﺴﺘﺮی ﺷﺪه  16و ( ره)
  .ﺑﻮدﻧﺪ
( %85/8)ﻣﻮرد  441از ﺑﯿﻤﺎران زن، %( 66/1)ﻧﻔﺮ  261
در ﻓﺼﻞ %( 33/8)ﻣﻮرد  38ﻣﺘﺎﻫﻞ و ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺑﯿﻤﺎران ﺑﺎ 
ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ و اﮐﺜﺮﯾﺖ ﺑﯿﻤﺎران ﺑﺎ 
( %67)ﻣﻮرد  581دار و  ﺧﺎﻧﻪ%( 74/5) ﻣﻮرد431
 201ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﯿﻼت اﮐﺜﺮﯾﺖ ﺑﯿﻤﺎران ﺑﺎ . ﺷﻬﺮی ﺑﻮدﻧﺪ
ﯽ، راﻫﻨﻤﺎﯾﯽ، اﺑﺘﺪاﯾ)در ﺣﺪ زﯾﺮدﯾﭙﻠﻢ ( %14/36) ﻣﻮرد
  (. 1ﺟﺪول )ﺑﻮد ( دﺑﯿﺮﺳﺘﺎن
ﺳﺎل، داﻣﻨﻪ ﺳﻨﯽ ﺑﯿﻤﺎران  03/25ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ ﺑﯿﻤﺎران 
ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺑﯿﻤﺎران در ﺑﺎزه . ﺳﺎل ﻣﺘﻐﯿﺮ ﺑﻮد 18ﺗﺎ  01از 
ﻗﺮار داﺷﺘﻨﺪ ( %63/3) ﻣﻮرد 98ﺳﺎل ﺑﺎ  02-03ﺳﻨﯽ 
  (. 1ﻧﻤﻮدار)
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 از ﺑﯿﻤﺎران دارای ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﯿﻤﺎری رواﻧﯽ و( %02)ﻧﻔﺮ  94
ﻋﻠﺖ . دارای ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﯿﻤﺎری ﺟﺴﻤﯽ ﺑﻮدﻧﺪ( %9) ﻧﻔﺮ 22
ﺻﻮرت  ﺑﻪ)آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ %( 87)ﺑﯿﻤﺎر  191در  ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ
% 22و در ( ﺑﻪ ﺧﻮدﮐﺸﯽﻣﺼﺮف ﻋﻤﺪی در اﻗﺪام 
( ﻋﻤﺪیﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ و ﻏﯿﺮ ﻣﺼﺮف ﺑﻪ)ﻧﺎآﮔﺎﻫﺎﻧﻪ 
ﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ  از ﺑﯿﻦ ﮐﻞ ﺑﯿﻤﺎران ﻣﺮاﺟﻌﻪ. ه اﺳﺖﺑﻮد
ﻓﻮت ﮐﺮده و ﺑﻘﯿﻪ %( 33/5) ﺑﯿﻤﺎر 28ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺗﻌﺪاد 
ده ﻮاز ﺑﯿﻤﺎراﻧﯽ ﮐﻪ ﻓﻮت ﻧﻤ. ﻗﯿﺪ ﺣﯿﺎت ﺑﻮدﻧﺪدر 
ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ ﻣﺼﺮف ﺳﻢ %( 19/5)ﻧﻔﺮ  57ﺗﻌﺪاد  ،ﺑﻮدﻧﺪ
  .ﻓﺴﻔﯿﺪ آﻟﻮﻣﻨﯿﻮم ﺑﻮده اﺳﺖ
ﺑﺎ ﻋﻼﯾﻢ ( %78) ﺑﯿﻤﺎر 312ﻧﻔﺮ ﺑﯿﻤﺎر،  542از ﻣﯿﺎن 
  (. 2ﻧﻤﻮدار )ﮔﻮارﺷﯽ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده  ﺑﻮدﻧﺪ 
  
  
  
  
  
  ﻣﺸﺨﺼﺎت دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎی ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ .1ﺟﺪول 
  درﺻﺪ  ﺪادﺗﻌ  ﻣﺘﻐﯿﺮ
  ﻣﺮد  ﺟﻨﺲ
  زن
  38
  261
  43
  66
  ﻣﺠﺮد  ﺗﺎﻫﻞ
  ﻣﺘﺎﻫﻞ
  101
  441
  14/2
  85/8
  ﺷﻐﻞ
  ﻏﯿﺮﺷﺎﻏﻞ
  ﮐﺎرﻣﻨﺪ
  آزاد
  ﺧﺎﻧﻪ دار
  64
  13
  77
  341
  81/8
  21/7
  13/4
  85/4
ﻣﺤﻞ
  ﺳﮑﻮﻧﺖ
  ﺷﻬﺮ
  روﺳﺘﺎ
  581
  06
  67
  42
  ﺗﺤﺼﯿﻼت
  ﺑﯽ ﺳﻮاد
  زﯾﺮ دﯾﭙﻠﻢ
  دﯾﭙﻠﻢ
  داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ
  53
  201
  97
  92
  41/3
  14/6
  23/2
  11/8
ﻓﺼﻞ 
  ﻣﺮاﺟﻌﻪ
  ﺑﻬﺎر
  ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن
  ﭘﺎﯾﯿﺰ
  زﻣﺴﺘﺎن
  17
  38
  93
  25
  92
  33/8
  61
  12/2
  
  
  ﻓﺮاواﻧﯽ ﺑﯿﻤﺎران ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﺑﺎزه ﺳﻨﯽ .1ﻧﻤﻮدار
  
  ﻓﺮاواﻧﯽ ﻋﻼﯾﻢ ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ در ﺑﯿﻤﺎران ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﻧﻮع ﻋﻼﯾﻢ .2ﻧﻤﻮدار 
  
ﺑﯿﻤﺎر  54از ﻣﯿﺎن ﺑﯿﻤﺎران دارای ﻋﻼﯾﻢ ﺗﻨﻔﺴﯽ ﺗﻌﺪاد 
 ﻧﻤﻮدار)ﺮده ﺑﻮدﻧﺪ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐ ﺑﺎ ﺗﻨﮕﯽ ﻧﻔﺲ%( 26/5)
ﺑﯿﻤﺎر  93از ﻣﯿﺎن ﺑﯿﻤﺎران دارای ﻋﻼﯾﻢ ﻋﺼﺒﯽ ﺗﻌﺪاد  (.2
ﺑﺎ ﺳﺮدرد ﺷﺪﯾﺪ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ %( 94)
   (.3ﻧﻤﻮدار)
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ﺑﯿﻤﺎر  55از ﻣﯿﺎن ﺑﯿﻤﺎران دارای ﻋﻼﯾﻢ ﭼﺸﻤﯽ ﺗﻌﺪاد 
  (.4ﻧﻤﻮدار )ﺑﺎ ﻣﯿﻮز ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ %( 34/3)
  
  
  ﻔﮑﯿﮏ ﻧﻮع ﻋﻼﻣﺖ اﯾﺠﺎد ﺷﺪهﻓﺮاواﻧﯽ ﻋﻼﯾﻢ ﺗﻨﻔﺴﯽ اﻓﺮاد ﺑﻪ ﺗ .2 ﻧﻤﻮدار
 
  
  ﻓﺮاواﻧﯽ ﻋﻼﯾﻢ ﻋﺼﺒﯽ اﻓﺮاد ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﻧﻮع ﻋﻼﻣﺖ اﯾﺠﺎد ﺷﺪه. 3 ﻧﻤﻮدار
 
  
  ﻓﺮاواﻧﯽ ﻋﻼﯾﻢ ﭼﺸﻤﯽ اﻓﺮاد ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﻧﻮع ﻋﻼﻣﺖ اﯾﺠﺎد ﺷﺪه .4 ﻧﻤﻮدار
 
ﺑﯿﻤﺎر  541از ﻣﯿﺎن ﺑﯿﻤﺎران دارای ﻋﻼﯾﻢ ﮔﻮارﺷﯽ ﺗﻌﺪاد 
ز ا (.5ﻧﻤﻮدار)ﺑﺎ ﺗﻬﻮع ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ %( 86/1)
ﺑﯿﻤﺎر  82ﻣﯿﺎن ﺑﯿﻤﺎران دارای ﻋﻼﯾﻢ ﻗﻠﺒﯽ ﻋﺮوﻗﯽ ﺗﻌﺪاد 
ﺑﺎ دﯾﺲ رﯾﺘﻤﯽ ﻗﻠﺒﯽ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ %( 93/4)
از ﻣﯿﺎن ﺑﯿﻤﺎران دارای ﻋﻼﯾﻢ ﮐﻠﯿﻮی ﺗﻌﺪاد (. 6 ﻧﻤﻮدار)
%( 24/1)ﻧﻔﺮ  8ﺑﺎ اﺣﺘﺒﺎس ادراری و %( 75/9)ﺑﯿﻤﺎر  11
از ﮐﻞ ﺑﯿﻤﺎران ﻣﻮرد . ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ NTAﺑﺎ 
در اﺛﺮ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ ﺑﺎ %( 44/1)ر ﻤﺎﺑﯿ 801ﺑﺮرﺳﯽ 
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در اﺛﺮ %( 14/7)ﯿﻤﺎر ﺑ 54ﻫﺎ و از ﻣﯿﺎن آﻧﻬﺎ  ﮐﺶ آﻓﺖ
ﻓﺴﻔﯿﺪآﻟﻮﻣﻨﯿﻮم . ﻫﺎ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ ارﮔﺎﻧﻮﻓﺴﻔﺮه
ﺗﺮﯾﻦ ﺳﻢ ﻋﺎﻣﻞ ﻣﺴﻤﻮﯾﺖ  ﺷﺎﯾﻊ%( 53/1) ﻧﻔﺮ 68ﺑﺎ 
  (.7ﻧﻤﻮدار )ﺑﯿﻤﺎران ﺑﻮده اﺳﺖ 
  
  
  ﻣﺖ اﯾﺠﺎد ﺷﺪهﻓﺮاواﻧﯽ ﻋﻼﯾﻢ ﮔﻮارﺷﯽ اﻓﺮاد ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﻧﻮع ﻋﻼ .5 ﻧﻤﻮدار
  
  
 ﻓﺮاواﻧﯽ ﻋﻼﯾﻢ ﻗﻠﺒﯽ ﻋﺮوﻗﯽ اﻓﺮاد ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﻧﻮع ﻋﻼﻣﺖ اﯾﺠﺎد ﺷﺪه .6 ﻧﻤﻮدار
  
  
  ﻓﺮاواﻧﯽ ﺑﯿﻤﺎران ﺑﻪ ﺗﻔﮑﯿﮏ ﺳﻤﻮم ﻋﺎﻣﻞ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ  .7ﻧﻤﻮدار 
  
  ﺑﺤﺚ 
زن ﺑﻮدﻧﺪ و (  %66/1) ﻧﻔﺮ 261اﮐﺜﺮﯾﺖ ﺑﯿﻤﺎران ﺑﺎ 
ﺳﺎل در  03/25ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ ﺑﯿﻤﺎران در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
ﺷﺪه در  ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم. ﺳﺎل ﺑﻮد 18ﺗﺎ  01داﻣﻨﻪ ﺳﻨﯽ 
ﺎﻟﻌﻪ ﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ ﻣﻄﻣوت ﺑﻮدن ﺎﺳﺎﯾﺮ ﺟﺎﻫﺎ ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ ﻣﺘﻔ
ﺪ ﮐﻪ ﺑﺎﺷ ﻣﯽﺷﺪه  ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ ﺳﺎﯾﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم
ﺑﻪ ﺗﻐﯿﯿﺮ اﻟﮕﻮی ﺳﻨﯽ ﺑﯿﻤﺎری در اﯾﻦ اﺳﺘﺎن  ﺗﻮان ﻣﯽ
   (. 7-9،1)ﻫﺎ اﺷﺎره ﮐﺮد  ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﺎﯾﺮ اﺳﺘﺎن
رد ﻣﻮ 441ﮐﺜﺮﯾﺖ ﺑﯿﻤﺎران ﺑﺎ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ا
ﺳﺎﮐﻦ ﺷﻬﺮ و ( %67)ﻣﻮرد  581ﻣﺘﺎﻫﻞ و ﻧﯿﺰ %( 85/8)
  542و ﻫﻤﮑﺎران     ﺳﻌﯿﺪ ﺻﺎﻗﯿﻪ اﻫﺮی                              ...                                                        ﻫﺎ ی ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖاﭘﯿﺪﻣﯿﻮﻟﻮژ
 
 دارای ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﯿﻼت زﯾﺮدﯾﭙﻠﻢ( %14/36) ﻣﻮرد 201
 211ﻞ ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن ﺑﺎ و ﻓﺼ( اﺑﺘﺪاﯾﯽ، راﻫﻨﻤﺎﯾﯽ، دﺑﯿﺮﺳﺘﺎن)
از . ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان ﭘﺬﯾﺮش را دارا ﺑﻮد( %93/7)ﻣﻮرد 
ﻟﻌﺎت ﻧﯿﺰ ﻧﺘﯿﺠﻪ ﺣﺎﺿﺮ را ﺗﺎﯾﯿﺪ ﻧﻈﺮ ﺗﺤﺼﯿﻼت ﺳﺎﯾﺮ ﻣﻄﺎ
ﺷﺎﯾﺪ ﺑﺘﻮان ﮔﻔﺖ ﮐﻪ در اﯾﻦ اﺳﺘﺎن  (.1)ﮐﺮدﻧﺪ  ﻣﯽ
اﻓﺮاد در ﺳﻨﯿﻦ ﭘﺎﯾﯿﻦ و ﺑﺎ ﺗﺤﺼﯿﻼت ﮐﻤﺘﺮ ﺑﺪﻟﯿﻞ ﻋﺪم 
ﻫﺎی  ﺧﺖ و آﮔﺎﻫﯽ ﮐﺎﻓﯽ اﻗﺪام ﺑﻪ ﺧﻮدﮐﺸﯽداﺷﺘﻦ ﺷﻨﺎ
ﮐﻨﻨﺪ ﮐﻪ ﺷﺎﯾﺪ ﻧﺘﯿﺠﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  ﻋﻤﺪی ﯾﺎ ﻏﯿﺮﻋﻤﺪی ﻣﯽ
ﻋﻠﺖ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ . ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺮﮔﺮﻓﺘﻪ از اﯾﻦ ﻣﻘﻮﻟﻪ ﺑﺎﺷﺪ
 ﻮانﺗ ﻣﯽآﮔﺎﻫﺎﻧﻪ ﺑﻮده و %( 77/59)ﺑﯿﻤﺎر  191در 
ﺻﻮرت ﺗﻌﻤﺪی و ﺑﺎ ﻧﯿﺖ ﻗﺒﻠﯽ اﻗﺪام  ﮔﻔﺖ ﮐﻪ اﻓﺮاد ﺑﻪ
ت دﯾﮕﺮ ﻧﯿﺰ ﺑﻪ ﺧﻮدﮐﺸﯽ ﮐﺮده ﺑﻮدﻧﺪ و ﻧﺘﯿﺠﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎ
در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ  (.01،9)ﮐﻨﺪ  اﯾﻦ ﮔﻔﺘﻪ را ﺗﺎﯾﯿﺪ ﻣﯽ
%( 53/1) ﻧﻔﺮ 68ﻧﺸﺎن داد ﻓﺴﻔﯿﺪآﻟﻮﻣﻨﯿﻮم ﺑﺎ 
ﺗﺮﯾﻦ آﻓﺖ ﮐﺸﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ  ﺷﺎﯾﻊ
ﮔﻔﺖ در اﯾﻦ ﻣﻘﻮﻟﻪ ﻧﯿﺰ  ﺗﻮان ﻣﯽ. ﺑﯿﻤﺎران ﺷﺪه ﺑﻮد
اﺧﺘﻼف زﯾﺎدی ﺑﯿﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ ﺳﯿﺎر ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت 
ﺷﺎﯾﺪ ﺑﺪﻟﯿﻞ در دﺳﺘﺮس ﺑﻮدن ﺳﻤﻮم  ،ﺑﻮده اﺳﺖ
ﮐﺸﺎورزی در اﯾﻦ اﺳﺘﺎن و ﻧﺪاﺷﺘﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺑﺮای 
 ﺪﺟﻠﻮﮔﯿﺮی از ﻋﺪم دﺳﺘﺮﺳﯽ اﻓﺮاد ﺑﻪ ﺳﻤﻮم ﻓﻮق ﺑﺎﺷ
ﺗﺮﯾﻦ ﻋﻼﻣﺖ  در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ ﺷﺎﯾﻊ .(9)
ﻣﻮرد  54ﺗﻨﮕﯽ ﻧﻔﺲ ﺑﺎ . ﯽ ﺑﻮدﺑﯿﻤﺎران ﻋﻼﯾﻢ ﮔﻮارﺷ
ﻣﻮرد  93ﻔﺴﯽ، ﺳﺮدرد ﺷﺪﯾﺪ ﺑﺎ ﺗﺮﯾﻦ ﻋﻼﻣﺖ ﺗﻨ ﺷﺎﯾﻊ
ﻣﻮرد  55ﺼﺒﯽ، ﻣﯿﻮز ﻣﺮدﻣﮏ ﺑﺎ ﺗﺮﯾﻦ ﻋﻼﻣﺖ ﻋ ﺷﺎﯾﻊ
ﻣﻮرد  541ﻣﺖ ﭼﺸﻤﯽ، ﺗﻬﻮع ﺑﺎ ﺗﺮﯾﻦ ﻋﻼ ﺷﺎﯾﻊ
 82 ﺗﺮﯾﻦ ﻋﻼﻣﺖ ﮔﻮارﺷﯽ، دﯾﺲ رﯾﺘﻤﯽ ﻗﻠﺒﯽ ﺑﺎ ﺷﺎﯾﻊ
ﻧﺘﺎﯾﺞ . ﺪﺑﺎﺷ ﻣﯽﻋﺮوﻗﯽ  ﺗﺮﯾﻦ ﻋﻼﻣﺖ ﻗﻠﺒﯽ ﻣﻮرد ﺷﺎﯾﻊ
اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﺳﺎﯾﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت در ﻧﻮع ﻋﻼﯾﻢ ﻣﻮرد 
ﮔﻔﺖ ﮐﻪ ﺑﻪ ﻧﻮﻋﯽ  ﺗﻮان ﻣﯽﺑﺮرﺳﯽ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮده و 
اﻟﮕﻮی ﻋﻼﯾﻢ ﻫﻤﺮاه ﺑﯿﻤﺎری ﻧﯿﺰ در اﯾﻦ اﺳﺘﺎن و در 
ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﻦ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﺎﯾﺮ ﺟﺎﻫﺎ ﻧﯿﺰ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮده اﺳﺖ 
ﯽ ﺑﻮده اﺧﺘﻼﻓﺎت ﺟﺰﺋﻫﺮ ﭼﻨﺪ ﮐﻪ در ﺑﻌﻀﯽ ﻣﻮارد 
وﻧﺪ اﻟﮕﻮی ﻋﻼﯾﻢ ﺗﻔﺎوت ﺑﯿﺸﺘﺮی ر ﮐﻞ راﺳﺖ و ﻟﯽ د
  (.4و 7-9)داﺷﺘﻪ اﺳﺖ 
  
  ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮی 
ﺎﻟﯽ و ﻣﺮگ و ﻣﯿﺮ ﺑﻮدن ﻋﻮارض، ﺑﺎر ﻣﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺑﺎﻻ
ﻫﺎ در اﯾﻦ اﺳﺘﺎن و از ﻃﺮﻓﯽ ﺑﺪﻟﯿﻞ  ﻧﺎﺷﯽ از ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ
ﻧﺒﻮد ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﻗﺒﻠﯽ در اﯾﻦ زﻣﯿﻨﻪ 
دﻟﯿﻞ اﻫﻤﯿﺖ ﺑﺎﻻی ﻣﻮﺿﻮع  و ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﺑﻪ
ی ﻧﺎﺷﯽ از ﺳﻤﻮم دﻓﻊ آﻓﺎت ﮐﺸﺎورزی ﻫﺎ ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ
اﻧﺠﺎم ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ در اﯾﻦ زﻣﯿﻨﻪ ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد 
د و ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻻزم اﺳﺖ اﻗﺪاﻣﺎﺗﯽ آﻣﻮزﺷﯽ ﮔﺮد ﻣﯽ
درﻣﺎﻧﯽ ﻣﻨﺎﺳﺐ در زﻣﯿﻨﻪ ﺑﺎﻻﺑﺮدن آﮔﺎﻫﯽ ﻣﺮدم 
  . درﺑﺎره ﺳﻤﻮم دﻓﻊ آﻓﺎت ﮐﺸﺎورزی ﺻﻮرت ﮔﯿﺮد
ﺑﺮای ﻣﺼﺎرف ﺧﺎﻧﮕﯽ، ﮐﺸﺎورزی و ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻻزم اﺳﺖ 
ﮐﺴﺎﻧﯽ  .دﻫﯽ ﮔﺮدد ﻣﻮاد ﺳﺎزﻣﺎن ﺻﻨﻌﺘﯽ ﻣﺼﺮف اﯾﻦ
ﮐﻪ ﺑﺎ اﯾﻦ ﻣﻮاد ﺳﺮوﮐﺎر دارﻧﺪ، ﺑﺎﯾﺪ ﻣﻮرد آﻣﻮزش 
راﻫﻬﺎی اﯾﺠﺎد ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ و اوﻟﯿﻦ ﻋﻼﯾﻢ . ﻗﺮار ﮔﯿﺮﻧﺪ
ﻣﺴﻤﻮﻣﯿﺖ را ﺑﺪاﻧﻨﺪ ﺗﺎ ﺑﻪ ﻣﺤﺾ ﺑﺮوز ﻋﻼﯾﻢ ﺑﻪ 
در اﯾﻦ ﺧﺼﻮص ﻣﺴﺌﻮﻟﯿﻦ . ﭘﺰﺷﮏ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻧﻤﺎﯾﻨﺪ
ﮐﺎر ﻣﺴﺌﻮﻟﯿﺖ ﺧﻄﯿﺮی  ﻫﺎ، ﻣﺮاﮐﺰ ﺻﻨﻌﺘﯽ و اداره ﮐﺎرﮔﺎه
ﻨﺪ ﺗﻮاﻧ ﻣﯽﻫﺎی ﮔﺮوﻫﯽ ﻧﯿﺰ در اﯾﻦ ﻣﻮرد  رﺳﺎﻧﻪ. ﺪدارﻧ
ﻻزم اﺳﺖ ﮐﻪ ﮐﺎدر . ﻧﻘﺶ ﻣﻬﻤﯽ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﭘﺮﺳﺘﺎری ﮐﻪ اوﻟﯿﻦ ﺑﺮﺧﻮرد را ﺑﺎ ﭼﻨﯿﻦ ﺑﯿﻤﺎراﻧﯽ دارﻧﺪ، 
در ﻣﻮرد ﺗﺸﺨﯿﺺ و ﻧﺤﻮه ﺑﺮﺧﻮرد ﺑﺎ اﯾﻦ ﺑﯿﻤﺎران 
ﭘﺰﺷﮑﺎن ﻣﺮاﮐﺰ  .آﻣﻮزش ﮐﺎﻓﯽ دﯾﺪه ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﯿﺎﺗﯽ ﻫﺎی اﻧﺪام ﺣ ﻫﺎی ﭘﺰﺷﮑﯽ ﺑﺎﯾﺪ ﺑﻪ درﮔﯿﺮی ﻓﻮرﯾﺖ
ﻣﺜﻞ ﻗﻠﺐ و رﯾﻪ ﺗﻮﺟﻪ وﯾﮋه داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ ﺗﺎ ﺿﻤﻦ 
ﺷﺮوع درﻣﺎن ﭘﺎﯾﺶ رﯾﺘﻢ ﻗﻠﺐ از ﺑﺪو ورود اﻧﺠﺎم 
ﻣﺤﺪودﯾﺖ اﺟﺮاﯾﯽ ﺧﺎﺻﯽ در ﻓﺮاﯾﻨﺪ  ﺿﻤﻨﺎً .ﮔﯿﺮد
 .اﺟﺮای ﻃﺮح ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺘﻪ اﺳﺖ
  
  
  و ﻗﺪرداﻧﯽ ﺗﺸﮑﺮ
اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺴﺘﺨﺮج از ﻧﺘﺎﯾﺞ ﭘﺎﯾﺎن ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺰﺷﮑﯽ 
ﯽ اردﺑﯿﻞ ﺑﻮده اﺳﺖ و ﻋﻤﻮﻣﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑ
ﻧﻮﯾﺴﻨﺪﮔﺎن ﺑﺮ ﺧﻮد ﻻزم ﻣﯽ داﻧﻨﺪ از زﺣﻤﺎت ﻫﻤﻪ 
اﻓﺮادی ﮐﻪ در اﯾﻦ ﻃﺮح ﻫﻤﮑﺎری داﺷﺘﻪ اﻧﺪ ﺗﻘﺪﯾﺮ و 
  .ﺗﺸﮑﺮ ﺑﻪ ﻋﻤﻞ آورﻧﺪ
 
246  ﻣ                  ﺖﺷاﺪﻬﺑ و ﺖﻣﻼﺳ ﻪﻠﺠ                                                           لﺎﺳﻢﺠﻨﭘ هرﺎﻤﺷ ،مﻮﺳ ،ﺰﯿﯾﺎﭘ 1393  
References  
1-Eyvazi A, Pournajaf A. Epidemiology of field poisoning with Pesticides in farmers in Elam 
province. Journal of Elam university of medical science. 2004;44(83):40-45. 
2-Taghadosinejad F. Clinical toxilogy and Poisoning (diagnosis and treatment). 2 ed. Tehran: Abnus 
publisher.2008;348-349. 
3-Rezaei S, Farzaneh E, Azamy A, EnteshariMogaddam A, Shahbazzadegan S, Mehrgany R. The 
Epidemiologyic Study of Suicide in Ardabil Province from 2003 to 2009.JARUMS. 2009;9(4):299-
306. 
4-Aghilinejad M, Farshad A, Naghavi M, Haghani H. Assessment of the relationship between 
pesticide and theireffects on farmerhealth in various state . Iran Occupational Health Journal. 2006; 3 
(1) :81-85  
5-Lewis S. Nelson, Robert S. Hoffman, Neal A. Lewin, Lewis R. Goldfrank, Mary Ann Howland, 
Neal E.Goldfrank’sToxicologic Emergencies, 9th ed. NewYork: McGraw-Hill Companies; 
2006.pp.245-264. 
6-FarzanehE,Mehrpour O, Alfred S, Hassanian H. Self-poisoning suicide among student in Tehran. 
PsychiactriaDanubina. 2010; 22(1): 34-38. 
7- Gheshlaghi F, KHayaam A, Izadi M, Salehi P. A survey on cardiovascular manifestations with 
organophosphate poisoning on admission with other signs and symptoms of poisoning and 
outcome.SJFM. 2008; 14(3):172-175. 
8- MirHoseiniE, PourZand H, RafighDoost AA. Epidemiology of organophosphate poisoning, and its 
cardiac and pulmonary effects.JBUMS. 2007 Oct; 13(4):9-15. 
9- Mahmoodi GH, Asayi R. Epidemiologic study of Organophosphate and Organochlorate pesticides 
poisoning in hospitalized patients in khorramabadShohadaAshayer hospital from Mars to August 
2006. Yafteh. 2008 Sep;10(1):3-10. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ژﻮﻟﻮﯿﻣﺪﯿﭘاﺖﯿﻣﻮﻤﺴﻣ ی ﺎﻫ                                                        ...                              یﺮﻫا ﻪﯿﻗﺎﺻ ﺪﯿﻌﺳ     نارﺎﮑﻤﻫ و247  
 
Epidemiology of Poisoning due to Agricultural Pesticides in 
Patients Referred to Ardabil City Hospitals, 2012 
 
SadeghiehAhari S1, Farzaneh E2, Amani F *3, Azari SH4 
 
1. Associate professor in Department of Community Medicine, Ardabil University of Medical Sciences, Ardabil, 
Iran 
2. Associate professor in Department of Forensic Medicine and Toxicology, Ardabil University of Medical 
Sciences, Ardabil, Iran 
3. Assistant professor of biostatistics, Ardabil University of Medical Sciences, Ardabil, Iran  
4. General Practitioner, Ardabil University of Medical Sciences, Ardabil, Iran. 
 
* Corresponding author. Tel: +984533513777        Fax: +984533510057      E-mail: f.amani@arums.ac.ir 
 
Received: 6 Feb 2014       Accepted: 14 Jun 2013 
 
ABSTRACT 
 
Background & Objectives: Increasing population growth increases the demand for 
agricultural products and food. Nowadays, number of accidental or intentional poisoning 
among pesticide users is high due to lack of adequate familiarity with agricultural pest control 
and pesticide storage principles. The aim of this study was epidemiologic evaluation of 
poisoning due to pesticides in patients referred to Ardabil city hospitals in 2011. 
Methods: This descriptive study has been conducted on 245 patients hospitalized in Ardabil 
city hospitals. Information on age, gender, residence place, job, marriage status, pesticide 
type, cause of poisoning, poisoning season, mental and physical diseases history, and clinical 
symptoms was collected through a checklist and analyzed by descriptive statistical methods 
such as table, graph and meanേSD using SPSS.16. 
Results: 162 patients (66.1%) were female with the rest being male. The mean age of cases 
was 30.52 years and the most prevalent age group was 20-30 years with 89 cases (36.3%). 
The highest number of patients was admitted in summer season with 112 cases (39.7%) and 
the poisoning in 91 cases (77.95%) was intentional. 29. 4, 42, 51.8, 86.9, 29, and 7.8% of 
cases were admitted with respiratory, neurological, ocular, gastrointestinal, cardiovascular, 
and renal symptoms. Aluminium phosphide with 86 cases (35.1%) was the dominant type of 
pesticide. 
Conclusion: Regarding to pesticide poisoning mortality, financial burden, and morality; it is 
necessary to take educational measures to protect people against poisoning. 
Keywords: Pesticides; Poisoning; Epidemiology; Ardabil. 
